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PRAKTIČNA UPORABA TESTNE BATERIJE "FUNCTIONAL MOVEMENT SCREEN" V ŠPORTU 
Monika Adler 
IZVLEČEK    
Namen diplomskega dela je bil zbrati končne vrednosti testne baterije gibalne učinkovitosti 
za čimvečje število različnih športnih panog in z njimi postaviti normativne vrednosti za 
posamezen šport. Ravno tako je bil cilj pridobiti povprečne ocene posameznih testov in za 
najslabše točkovani test pripraviti slikovno gradivo ter program korekcijskih vaj. V uvodnem 
delu smo opisali praktično uporabo sistema gibalne učinkovitosti, razložili ocenjevalne 
kriterije, navedli, katere ocenjevalne pripomočke za izvedbo testa potrebujemo,  ter opisali 
vseh sedem testnih nalog. Sledil je pregled domačih in tujih objav, kjer smo pridobili 
normativne vrednosti za 16 različnih športov (aikido, ameriški nogomet, atletiko, boks, 
brazilski jiu-jitsu, galski nogomet, hokej na ledu, hurling, judo, nogomet, ples (hip-hop), 
rokomet in taekwondo). Najnižjo vrednost smo pridobili za taekwondo (13,1 točk) in najvišjo 
za aikido (17,8 točk). Z zbiranjem ocen posameznih testov smo ugotovili, da se športniki 
najslabše odrežejo pri testu dviga rok in nog iz opore klečno. Za najpogostejše kompenzacije 
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The aim of this diploma thesis was to collect the final values of FMS tests for as many sports 
as possible and set the normative value for each sport individually. Another goal was to 
acquire the avarage score of individual tests and prepare a program with corrective exercises 
for the ones that were scored the worst. In the introductory part we described the practical 
use of FMS tests and explained the evaluation criteria. We stated which evaluation 
accessories we need to carry out the test and described all seven test exercises. Review of 
the literature gave us the normative values for 16 different sports (aikido, american football, 
athletics, boxing, brazilian jiu-jitsu, galic football, ice hockey, hurling, judo, football, hip-hop, 
handball and taekwondo). Resources claim that the lowest value was set for taekwondo 
(13,1 points) and the highest for aikido (17,8 points). By collecting the raitings of individual 
tests we have found that athletes have trouble with implementation of rotatory stability 
exercise. In the final part of this diploma thesis we prepared a program that includes 
corrective exercises for the most common compensation movements. For easier 
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Pomembno vlogo pri doseganju vrhunskih rezultatov v športu predstavljajo redna testiranja 
športnikov. Testirajo se gibalne, fiziološke, biomehanske, psihološke in mnoge druge 
sposobnosti, ki omogočajo celosten vpogled v posameznika. Testiranja so pomembna z 
vidika spremljanja napredka na poti do željenih ciljev in modificiranja trenažnega procesa na 
podlagi pridobljenih rezultatov. Testiranja prav tako predstavljajo pomemben del v fazah 
rehabilitacije športnikov. Vedno večjo vlogo pa imajo tudi v preventivnih programih, kjer se v 
praksi vedno pogosteje uporablja testna baterija gibalne učinkovitosti (»Functional 
movement screen«) s katero se ocenjuje kvaliteta osnovnih gibalnih vzorcev. 
 
1.1. TESTNA BATERIJA GIBALNE UČINKOVITOSTI (»FUNCTIONAL 
MOVEMENT SCREEN«) 
 
Testna baterija gibalne učinkovitosti (»Functional movement screen«) je sistem za 
ocenjevanje osnovnih gibalnih vzorcev, ki omogoča pridobitev splošnih informacij o kvaliteti 
človekovega gibanja. S sistemom razvrščamo in ocenjujemo vzorce po numerični skali, kjer 
se osredotočamo na pomembne omejitve in asimetrije. Njegova naloga je postavljanje 
minimalnih standardov gibalnih vzorcev pri aktivni populaciji. 
Sistem je sestavljen iz sedmih testov, ki zahtevajo ravnovesje med mobilnostjo in stabilnostjo 
(gibljivostjo, močjo in ravnotežjem). Testi omogočajo opazovanje izvedbe osnovnih 
lokomotornih, manipulativnih in stabilizacijskih gibanj. V testih je posameznik postavljen v 
ekstremne položaje, kjer pridejo do izraza možne šibkosti, neravnovesja, asimetrije in 
omejitve, v kolikor obstajajo. Vsak test predstavlja specifično gibanje, ki zahteva primerno 
funkcioniranje vseh soodvisnih delov sistema kinetične verige telesa (Cook, Burton, Kiesel, 
Rose in Bryant, 2010). 
  
Veliko ljudi je sposobnih izvajati širok spekter športnih aktivnosti, hkrati pa niso zmožni 
učinkovite izvedbe gibanj v testni bateriji gibalne učinkovitosti. Niti športniki niso izjema, ne 
glede na njihov nivo športne uspešnosti. Tisti, ki se slabo odrežejo pri ocenjevanju, 
uporabljajo kompenzacijske gibalne vzorce med rednimi aktivnostmi. Nadaljevanje s 
kompenzatornimi gibanji ima za posledico podkrepljene, manj optimalne gibalne vzorce, kar 
vodi do slabe biomehanike. S tem je njihovo gibanje energijsko manj učinkovito, poveča pa 
se tudi tveganje za nastanek poškodb (Cook, 2003). 
Testirani osnovni gibalni vzorci so osnova mnogih vsakodnevnih in športnih gibanj, zato se 
sistem uporablja predvsem pred začetkom trenažnega procesa, pred povečanjem aktivnosti, 











Testno baterijo gibalne učinkovitosti sestavljajo:  
- globoki počep,  
- prestopanje ovire,  
- izpadni korak,  
- zaročenje,  
- dvig iztegnjene noge v leži hrbtno,  
- skleca,  
- dvig roke in noge iz opore klečno.  
Sistem ocenjuje gibanje s 4- točkovno lestvico od 0-3, kjer točka 3 predstavlja najvišjo oceno. 
Najboljši možni končni rezultat je 21 točk. Ocena 3 predstavlja gibalni vzorec, ki je znotraj 
definicije testne baterije v celoti izveden in dosleden. Gibalni vzorec, ki je izveden s 
kompenzacijo, napačno formo ali izgubo poravnave znotraj testa, se oceni z 2. Nepopoln 
gibalni vzorec oziroma nezmožnost izvedbe testa se oceni z oceno 1. Če je med izvedbo testa 
prisotna bolečina (ne glede na kakovost izvedbe), se test oceni z 0. V primeru točkovanja z 
oceno 0 je pred nadaljnjo interpretacijo rezultatov potrebna usmeritev k zdravstvenim 
strokovnjakom. 
Pri treh gibalnih vzorcih (gibljivost ramen, skleca, dvig roke in noge iz opore klečno) 
izvedemo še izločitvene teste. Test je pozitiven, če izzove bolečino, ter negativen, v kolikor 
bolečina ni prisotna. Izločitveni testi vplivajo na končno oceno testov, katerega dopolnjujejo. 
Če je izločitveni test pozitiven, potem je končna ocena 0. 
Z izločitvenimi testi se pridobi dodaten vpogled v pogoste disfunkcije ključnih področij, kjer 
so ekstremi obsega gibanja indikatorji slabe gibljivosti, slabe stabilnosti ali kombinacije obeh 
skupaj. Ramenski in ledveno-medenični predel pogosto kompenzirata z zmanjšanjem 
stabilnosti kot posledico zmanjšane gibljivosti v sosednjih segmentih.  
Testna baterija ima štiri osnovne filtre ocenjevanja, in sicer:  
- opaženo bolečino znotraj ocenjevanja, 
- omejitev v gibalnih vzorcih, 
- asimetrije v gibalnih vzorcih, 
- namerna ponavljanja v več gibalnih vzorcih. 
Če je bolečina prisotna v enem ali več testih znotraj testne baterije, se ocenjevanje preneha, 
saj bolečina zmanjša sistematično zbiranje objektivnih informacij. Poleg tega nakazuje na 
potencialno skrito poškodbo oziroma večje tveganje v primeru povečane aktivnosti. 
S testno baterijo gibalne učinkovitosti lahko opazimo omejitve ali t.i. kompenzacijska gibanja 
znotraj demonstriranih gibanj, ko eden od segmentov ne prispeva h gibalnemu vzorcu, 
posledično pa mora drugi segment žrtvovati nekaj stopinj stabilnosti ali uporabiti pretirano 
gibljivost za dokončanje celotnega vzorca. 
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Opazovanje asimetrij pri metodi gibalne učinkovitosti je možno pri petih testih (prestop 
ovire, izpadni korak, zaročenje, dvig iztegnjene noge v leži hrbtno, dvig roke in noge iz opore 
klečno).  
Segmenti izvajajo različne naloge znotraj vsakega gibalnega vzorca. Te naloge segmentov pa 
se ponavljajo v več testih, kar omogoča opazovanje konsistentnih omejitev v gibljivosti, 
statični stabilnosti, dinamični stabilnosti in drugih opazovanih nalogah. 
Testi se delijo na funkcionalne tri (globoki počep, prestop ovire, izpadni korak) ter temeljne 
štiri (zaročenje, dvig iztegnjene noge v leži hrbtno, skleca, dvig roke in noge iz opore klečno). 
Temeljni testi predstavljajo najbolj osnovne gibalne vzorce, funkcionalni testi pa vzorce 
višjega nivoja.  
Pri analizi rezultatov se sprva osredotočimo na popravljanje asimetrij znotraj najbolj 
osnovnih gibalnih vzorcev, nato pa preidemo na vzorce višjega nivoja. Ko asimetrije več niso 
prisotne, nadaljujemo z najbolj omejenim gibalnim vzorcem (vzorec z najnižjo oceno). 
Ponovno se sprva osredotočimo na korekcijo testov najbolj osnovnih gibalnih vzorcev pred 
vzorci višjega nivoja ter na teste enostranskih vzorcev pred simetričnimi (Cook idr., 2010). 
 
1.2.2.  OCENJEVALNI PRIPOMOČKI 
 
Ocenjevalno opremo sestavljajo:  
 
- deska (velikosti približno 3 cm x 15 cm x 120 cm; 2 luknji premera 2 cm, v kateri je 
možno zasaditi palici), 
- ena daljša okrogla palica (dolžina približno 120 cm, premer 2 cm), 
- dve manjši okrogli palici (dolžina približno 60 cm, premer 2 cm), 
- elastika (dolžina približno 100 cm), 
- ocenjevalni list. 
 
Slika 1. Ocenjevalna oprema  
(Pridobljeno 4. 4. 2017 iz https://www.functionalmovement.com/store/image/27957). 





Na ocenjevalni list je poleg imena in priimka testiranca potrebno zapisati tudi dominantno 
roko in nogo, starost, težo in višino. Zraven imen testov so stolpci grobih in končnih ocen, 
komentarjev ter skupni seštevek vseh točk testa gibalne učinkovitosti. V stolpce se zapiše vse 
tri ocene za posamezen test, v petih testih se tako zapišejo točke leve in desne strani. 
Končne ocene prikazujejo celokupne ocene testa. Najnižja dana ocena v stolpcu grobih ocen 
(opuštevajoč obe strani) da končno oceno testa. Primer: Če je oseba v testu ocenjena z 
dvema točkama na desni strani in s tremi točkami na levi strani, je končna ocena testa ocena 
2. Vse končne točke se na koncu seštejejo v skupni seštevek vseh točk. 
 
1.3. 0PIS TESTOV TESTNE BATERIJE GIBALNE UČINKOVITOSTI 
 
1.3.1. GLOBOKI POČEP 
 
Globoki počep je del mnogih funkcionalnih gibanj. V kolikor je izveden pravilno, je izziv za 
celoten mehanizem telesa in nevromišično kontrolo.  
Z njim se testira obojestransko, simetrično in funkcionalno gibljivost ter stabilnost kolkov, 
kolen in gležnjev. Palica v vzročenju preverja obojestransko, simetrično gibljivost in 
stabilnost ramen, lopatic in prsne hrbtenice. Za dosego polnega vzorca morata medenica in 
trup zagotoviti stabilnost in kontrolo skozi celotno gibanje. 
Začetni položaj je postavitev notranjega dela stopal v navpični poravnavi z zunanjo linijo 
ramen. Stopala morajo biti vzporedno poravnana. Palica počiva na vrhu glave, kjer so 
komolci v kotu 90°. Po namestitvi rok se palico potisne v vzročenje z upogibom in odmikom 
ramen, pri čemer morajo biti komolci popolnoma iztegnjeni. Iz začetnega položaja sledi 
počasen spust v najgloblji možen položaj počepa, in sicer s petami ves čas v stiku s tlemi, 
glavo in prsmi usmerjenimi naprej ter palico maksimalno potisnjeno nad glavo. Kolena 
morajo biti v položaju preko prstov stopal, in sicer brez valgusa kolena. 
V primeru da katerikoli kriterij za oceno 3 ni dosežen, oseba ponovno izvede test, tokrat z 
desko postavljeno pod petami. V kolikor kriteriji še vedno niso doseženi, se osebi poda oceno 
1. 
Omejena gibljivost v zgornjem delu telesa lahko nakazuje na slabo glenohumeralno gibljivost 
ali gibljivost prsne hrbtenice ali obojega. Zmanjšana gibljivost v spodnjih okončinah vključuje 
slabo zaprto kinetično verigo dorzifleksije gležnja ali slabo fleksijo kolen in kolkov. 
Nesposobnost učinkovite izvedbe je lahko ravno tako posledica slabe stabilizacije in kontrole 








1.3.2. PRESTOP OVIRE 
 
Gibalni vzorec prestopa ovire je sestavni del lokomocij in pospeševanj, ki izpostavi 
kompenzacije ali asimetrije v funkcijah stopanja, v kolikor so te prisotne. Test izziva 
mehaniko stopanja telesa in koraka s hkratnim testiranjem stabilnosti in kontrole v enonožni 
stoji. 
Prestop ovire ocenjuje bilateralno gibljivost in stabilnost kolkov, kolen in gležnjev. Ravno 
tako je test izziv stabilnosti in kontrole medenice ter trupa s hkratnim opazovanjem 
funkcionalne simetrije. 
Višina ovire je nastavljena na višino golenične grčevine. Začetni položaj je stoja za oviro na 
sredini njene dolžine s stopali poravnanimi in v celoti v stiku s tlemi, pri čemer morajo biti 
prsti stopal poravnani z navpično linijo ovire. Palica je postavljena za glavo pod vrat. Iz 
začetnega položaja sledi prestop ovire in dotik tal s peto s hkratnim ohranjanjem pokončne 
drže in vračanjem premikajoče noge v začetni položaj.  
Problemi so lahko prisotni zaradi slabe stabilnosti stojne noge ali gibljivosti prestopajoče 
noge. Za popolno izvedbo vzorca maksimalne upognitve kolka ene noge s hkratnim 
ohranjanjem iztega kolka nasprotne noge je potrebna bilateralna, asimetrična gibljivost in 
dinamična stabilnost kolkov (Cook idr., 2010). 
 
1.3.3. IZPADNI KORAK 
 
Gibalni vzorec izpadnega koraka je prisoten v vsakodnevnih in športnih gibanjih kot sestavni 
del upočasnjevalnih gibanj in sprememb smeri. Položaj ozke postavitve izpadnega koraka v 
testu zahteva primerno začetno stabilnost in nadaljnjo dinamično kontrolo medenice in 
trupa znotraj asimetričnega položaja kolka s hkratno porazdelitvijo obremenitve. Je izziv 
gibljivosti in stabilnosti kolkov, kolen, gležnjev in stopal ter obenem  preverjanje 
raztegljivosti večsklepnih mišic (široka hrbtna mišica in prema stegenska mišica).  
Stopalo je v celoti v stiku s tlemi in postavljeno na desko, prsti zadnjega stopala so oddaljeni 
od pete sprednjega stopala za dolžino kosti golenice (koleno zadnje noge je postavljeno tik 
za peto sprednje noge). Roka, ki je nasprotna sprednji nogi, drži palico v vratnem delu 
hrbtenice, druga roka pa palico drži v ledvenem delu hrbtenice. Palica se mora dotikati glave, 
prsne hrbtenice in križnice. Pri končnem položaju pride do stika kolena zadnje noge s tlemi. 
 
Možnost slabše ocene nastopi zaradi neprimerne gibljivosti kolkov, kolen in gležnjev 
sprednje ali zadnje noge ali nezadostne dinamične stabilnosti za izvedbo vzorca. Razlog je 









Test demonstirira povezano gibanje lopatično-prsnega predela, prsne hrbtenice in prsnega 
koša med recipročnim ramenskim gibanjem. Z njim opazujemo obojestranski obseg gibanja 
ramen skupaj z iztegom, notranjo rotacijo in primikom na eni ter upogibom, zunanjo rotacijo 
in odmikom na drugi strani. 
Izmeri se dolžina testirančeve dlani od zapestja do najdaljšega prsta. Začetni položaj je stoja 
z nogami skupaj in z dlanjo v pesti. Izvedemo gib v obeh ramenskih sklepih naenkrat. V 
ramenskem sklepu, katerega istostranska pest roke potuje za hrbet, pride do največjega 
odmika, iztega in notranje rotacije, v drugem sklepu, kjer pest potuje za vrat, pa do 
največjega primika, upogiba in zunanje rotacije. Pred izvedbo morajo biti vratna hrbtenica, 
okolišnje mišice ter prsni koš v sproščenem in naravnem položaju. Gib mora biti tekoč, dlani 
morajo ves čas ostati stisnjene v pesti. Na koncu se za primerjavo simetričnosti obeh rok 
izmeri razdalja med najbližjima točkama dlani. 
 
Široko sprejeta razlaga za testirano asimetrijo je povečana zunanja rotacija, pridobljena na 
račun zmanjšanja notranje rotacije v športih, kjer je večinoma uporabljen gib metanja čez 
glavo. V ostalih primerih je potrebna primarna osredotočenost na odvisnost med stabilnostjo 
lopatice in gibljivostjo prsne hrbtenice. Sprememba drže z rameni naprej (zaokroženimi 
rameni) je lahko posledica pretirane uporabe in skrajšanja male prsne mišice, široke hrbtne 
mišice in preme trebušne mišice. Ravno tako lahko slaba lopatično-prsna gibljivost ali 
stabilnost zmanjšata glenohumeralno gibljivost. Izvedba testa pa je odvisna tudi od 
sposobnosti asimetričnega in usklajenega gibanja rok, nadzora telesne drže in stabilnosti 
trupa (Cook idr., 2010). 
Izločitveni test: dlan je položena na nasprotno ramo, komolec se dvigne kolikor je mogoče 
visoko, hkrati se skozi celotno izvedbo giba ohranja kontakt dlani in rame. 
 
1.3.5. DVIG IZTEGNJENE NOGE V LEŽI HRBTNO 
 
Test predstavlja enostaven gib, kjer se opazuje sposobnost oddaljevanja spodnjih okončin s 
sočasnim ohranjanjem stabilnosti v medenici in trupu (v neobteženi situaciji). Preverja se 
aktivna raztegljivost zadnje lože ter mišic meč pri upogibu kolka s hkratnim ohranjanjem 
stabilne medenice in aktivnega iztega nasprotne noge. Če je vzorec pravilen, nepremikajoča 
se noga demonstirira stabilnost kot avtomatično nalogo, medtem ko premikajoča se noga 
demonstrira gibljivost kot zavestno nalogo. Nezmožnost popolne izvedbe je največkrat 
posledica zmanjšane raztegljivosti večsklepnih mišic kolka in kolena. 
 
Začetni položaj je leža na hrbtu z rokami ob telesu in dlanmi v supinaciji, glava je sproščena 
na tleh. Noge so sproščene v nevtralnem položaju s stopali postavljenimi pravokotno na tla. 
Palico se postavi na sredino razdalje med sprednjim zgornjim črevničnim trnom in osiščem 
kolenskega sklepa, in sicer pravokotno na tla. Sledi dvig noge testiranca, pri čemer je 
poudarek na ohranjanju začetnega položaja preostalega dela telesa (nasprotna noga, kolk, 
trup, roki, glava). Ob dosegu končnega obsega giba, se oceni položaj zgornjega gležnja glede 
na nogo, ki je na tleh. Če je zunanji gleženj prešel položaj palice, se test oceni s 3. Če gleženj 
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ni prešel palice, potem se jo postavi na sredino kolenskega sklepa in se test ponovi. V kolikor 
gleženj tudi v tem primeru ne preide položaja palice, test ocenimo z oceno 1. 
 
Zmanjšana gibljivost v kolku in raztegljivost v večsklepnih mišicah je najpogostejši vzrok 
nepopolno izvedenega vzorca. Velika zadnjična mišica, iliotibialni trakt in mišice zadnje lože 
so strukture, ki najverjetneje omejujejo upogib kolka pri aktivni nogi. Omejitev v iztegu kolka 
nepremikajoče se noge pa je ponavadi posledica zmanjšane raztegljivosti črevnično-ledvene 
mišice in drugih mišic sprednje strani medenice. Vzrok nepravilno izvedenega vzorca je lahko 




S testom se ne preverja moči zgornjega dela telesa, temveč se opazuje refleksno stabilizacijo 
trupa. Vzorec sklece se mora izvesti z zgornjim delom telesa brez gibanja v hrbtenici in kolku. 
Kompenzacije, ki se pojavljajo, nakazujejo na nepravilno predčasno aktivacijo mobilizatorjev 
pred stabilizatorji. 
Začetni položaj je leža na trebuhu z odročenjem skrčenim gor, kolena so iztegnjena, gležnji v 
nevtralnem položaju in stopala usmerjena pravokotno na tla. Sledi dvig v oporo ležno 
spredaj, kjer mora telo delovati kot enota. 
 
Za oceno 3 morajo moški izvesti pravilno ponovitev s palci v višini čela, ženske pa v višini 
brade. Moški opravijo test z oceno 2, če izvedejo ponovitev s palci v višini brade, ženske pa v 
višini ključnice. Nezmožnost izvedbe testa s palci v višini brade pri moških in v višini ključnice 
pri ženskah se oceni z oceno 1. 
 
Omejena izvedba testa je lahko rezultat slabe refleksne stabilizacije trupa. Možna je tudi 
zmanjšana moč zgornjega dela telesa ali omejena stabilnost lopatice (ali kombinacije). 
Nezmožnost zavzetja optimalnega začetnega položaja pa je lahko posledica omejene 
gibljivosti kolka in prsne hrbtenice (Cook idr., 2010). 
 
Izločitveni test: Izteg trupa iz leže na trebuhu z odročenjem skrčeno. 
 
 
1.3.7. DVIG ROKE IN NOGE IZ OPORE KLEČNO 
 
Test izvira iz vzorca lazenja in predstavlja večravninsko stabilnost medenice, trupa in 
ramenskega obroča med sočasnim gibanjem spodnjega in zgornjega dela telesa. Za izvedbo 
vzorca je nujna primerna živčno-mišična koordinacija in medmišična koordinacija. Poleg 
refleksne stabilizacije zahteva tudi sposobnost premikanja težišča v prečni ravnini. 
Začetni položaj je opora klečno, ramena in boki so v položaju 90° glede na trup, kolena so v 
pravokotnem položaju in gležnji v dorzifleksiji. Deska je postavljena na tla med koleni in 
dlanmi in ostaja v stiku z njima. Naloga se začne z upogibom ramen in hkratnim iztegom 
kolka ter kolena na isti strani, do položaja poravnanosti iztegnjene roke, noge in trupa z 




Če test ni izveden za dosego ocene 3, se poskusi izvesti diagonalni vzorec testa, kjer se 
uporabi nasprotni ramenski in kolčni sklep z enakimi navodili. Pri diagonalni izvedbi roke in 
noge ne bodo poravnane z desko, potreben pa je dotik komolca in kolena. 
 
Omejena izvedba testa je lahko povezana s slabo refleksno stabilizacijo trupa, omejeno 
lopatično in kolčno stabilnostjo ali zmanjšano gibljivostjo v ramenih, hrbtenici, kolku ali 
kolenih (Cook idr., 2010). 
 
Izločitveni test: Položaju opore klečno sledi nadaljna upognitev hrbtenice do dotika pet z 
zadnjico in stegen s prsmi. Roke ostanejo pred telesom v položaju čimbolj oddaljenega 
doseganja čez glavo. 
 
1.4. CILJI IN ODPRTA VPRAŠANJA 
 
V praksi se za ocenjevanje gibanja vedno pogosteje uporablja testna baterija gibalne 
učinkovitosti, s katero se lahko relativno zanesljivo oceni gibalno učinkovitost vadečih. 
Narejenih je bilo že nekaj raziskav na temo normativne vrednosti ocene 14 kot mejnika 
večjega tveganja za nastanek poškodb ter slabše uspešnosti športnikov (Chorba, Chorba, 
Bouillon, Overmyer in Landis, 2010; Kiesel, Plisky in Voight, 2007; Chapman, Laymon in 
Arnold, 2014). 
Namen diplomske naloge je s pregledom domače in tuje literature pridobiti podatke o 
končnih ocenah testne baterije gibalne učinkovitosti v posameznih športnih panogah in zanje 
postaviti normativne vrednosti. Normativne vrednosti bodo lahko v pomoč športnim 
strokovnjakom in športnikom samim za primerjavo z lastnimi rezultati. 
Po pregledu literature bo sledilo tudi zbiranje ocen posameznih testov, s katerimi bodo 
pridobljeni podatki o najslabše točkovanem testu testne baterije v do sedaj narejenih 
raziskavah na športni populaciji. Za dobljeni test bo sestavljena korekcijska strategija za 
najpogostejše kompenzacije in disfunkcije.  
 
Cilji diplomske naloge so:  
- pregled dosedanjih strokovnih in znanstvenih objav o vrednostih testne baterije 
gibalne učinkovitosti v različnih športih ter določitev normativnih vrednosti zanje, 
- pregled dosedanjih strokovnih in znanstvenih objav o ocenah posameznih testov in 
pridobitev podatka o najslabše točkovanem testu po testni bateriji gibalne 
učinkovitosti, 
- izdelava slikovnega gradiva in programa krepilnih korekcijskih vaj za najpogostejše 








2.1. PREGLED STROKOVNIH IN ZNANSTVENIH OBJAV O DOBLJENIH 
VREDNOSTIH TESTNE BATERIJE GIBALNE UČINKOVITOSTI V RAZLIČNIH 
ŠPORTIH 
 
Pri pregledu domačih in tujih objav smo se osredotočili na tiste, kjer se je s testno baterijo 
gibalne učinkovitosti ocenjevalo športnike različnih panog s spodnjo starostno mejo 13 let. 
Zbranih je bilo 25 raziskav, narejenih za 16 različnih športov. Največ raziskav, ki so ustrezale 
zastavljenim kriterijem, je bilo narejenih na nogometaših, rokometaših in hokejistih. Za 
ostale športe je bila pridobljena le po ena raziskava. Nato je bilo za vsak posamezen šport 
izračunano povprečje končnih ocen, ki se je  v nadaljevanju določilo za normativno vrednost. 
 
Preglednica 1 
Povprečne končne ocene testne baterije v različnih športih 







The functional efficiency and incidence of 
injuries in men practicing aikido 
(Boguszewski idr., 2014) 
32 17,75 17,8 
Ameriški 
nogomet 
Prediction of Injury by Limited and 
Asymmetrical Fundamental Movement 
Patterns in American Football Players 
 (Kiesel idr., 2014) 
238 16,9 
15,7 
 Ocena funkcjonalna zawodników 
uprawiających futbol amerykański z 
wykorzystaniem testu Functional 
Movement Screen (Bartosz idr., 2015) 
30 14,5 
Atletika - meti 
Functional movement scores and 
longitudinal performance outcomes in elite 
track and field athletes (Chapman idr., 
2014) 
27 14,6 14,6 
Atletika - skoki 
Functional movement scores and 
longitudinal performance outcomes in elite 
track and field athletes (Chapman idr., 
2014) 
21 15,9 15,9 
Atletika -  
šprint, tek čez 
ovire 
Functional movement scores and 
longitudinal performance outcomes in elite 
track and field athletes (Chapman idr., 
2014) 
47 15,5 15,5 
Atletika - tek 
na dolge 
Functional movement scores and 
longitudinal performance outcomes in elite 
track and field athletes (Chapman idr., 





Ocena funkcjonalna osób trenują cych boks 
z  wykorzystaniem testu Functional 
Movement  Screen (Kochański idr., 2015) 
25 14,84 14,8 
Brazilski 
jiu-jitsu 
Functional Movement Screening 
performance of Brazilian jiu-jitsu athletes 
from Brazil (Boscolo Del Vecchio idr., 2016) 
7 (ženske) 12,7 
13,3 
26 (moški) 13,8 
Galski 
nogomet 
Normative data for the FMS in male Gaelic 
field sports (Fox idr., 2014) 
21 15,67 15,7 
Hokej na ledu 
Functional movement screen test: A 
reliable screening test for young elite ice 




Can injury in major junior hockey players be 
predicted by a pre-season functional 
movement screen (Dossa idr., 2014) 
20 14,7 
Hurling 
Normative data for the Functional 
Movement Screen in male Gaelic field 
sports (Fox idr., 2014) 
41 15,51 15,5 
Judo 
Analiza gibalne učinkovitosti judoistov 
(Šimenko, 2012) 
12 16,94 16,9 
Nogomet 
Changes in functional movement screen 
scores of slovak women´s national football 




Reproducibilidad del test Functional 
Movement Screen en futbolistasaficionados 
(Alfonso- Mora, 2016) 
36 15,39 
The Functional Movement Screen for Injury 
Prediction in Male Amateur Football 
(Schroeder idr., 2016) 
96 13,6 
Functional Movement Screen and Prior 
Injury in National Football League Combine 
Athletes (Slone idr., 2016) 
1263 13,8 
Asymmetry during preseason Functional 
Movement Screen testing is associated with 
injury during a junior Australian football 
season (Chalmers idr., 2017) 
237 13,5 
Functional Movement Screen Scores and 
Physical Performance among Youth Elite 
Soccer Players (Silva idr., 2017) 
23 (U16) 13,87 
25 (U19) 14,96 
Ples- hip-hop 
Telesne značilnosti in gibalne 
sposobnosti plesalk in plesalcev hip-
hopa (Prus, 2015) 




Analiza gibalne učinkovitosti rokometašic 








Fundamental movement patterns and 
potential risk of injuries in 1st and 2nd 
division Polish handball players (Słodownik 
idr., 2014) 
15 (1. liga) 15,5 
15 (2. liga) 15,4 
Vpliv vadbe na izboljšanje gibalne 
učinkovitosti rokometašic ocenjene z 





Normative data for the functional 
movement screen in healthy taekwondo 
athletes (Razi, 2016) 
45 13,12 13,1 
 
Preglednica 1 prikazuje dobljene povprečne končne ocene testne baterije gibalne 
učinkovitosti za 16 različnih športov, razvrščenih po abecednem vrstnem redu. 
Razi (2016) je opravil testiranje na 45 zdravih taekwondoistih iranske akademije (24 moških 
in 21 žensk), starih med 19 in 27 let. Pogoj za pristop k testiranju je bila najmanj trimesečna 
odsotnost poškodb. Povprečni dobljeni rezultat je bil 13,1 točk, kar se je izkazalo za najnižjo 
končno vrednost v primerjavi z drugimi športi. 
Končna povprečna vrednost 13,3 za brazilski jiu-jitsu je bila izmerjena s testiranjem 7 deklet 
in 26 fantov, starosti od 14 do 19 let, ki so bili neprekinjeno aktivni vsaj tri mesece od 
testiranja, in sicer z najmanj dvema treningoma tedensko. Vrednost 13,3 se je postavilo tudi 
za normativno vrednost tega športa (Boscolo Del Vecchio, F., Foster, D. in Arruda, A., 2016). 
Povprečno vrednost za hokej na ledu se je pridobilo iz dveh raziskav. Prva je ocenjevala 20 
mladih hokejistov, starih med 16 in 20 let ter s povprečno oceno 14,7 točk (Dossa, Cashman, 
Howitt, West in Murray, 2014), druga pa je testirala 28 članov elitnega hokejskega 
študijskega programa, starih med 13 in 16 let. Njihova povprečna ocena je znašala 12,64 točk 
(Parenteau-G idr., 2014). Povprečji rezultatov sta za hokej na ledu dali normativno vrednost 
13,7 točk.  
Največ raziskav, ki so ustrezale kriterijem diplomske naloge, je bilo narejenih za igralce 
nogometa. Normativno vrednost 14,3 točk se je pridobilo iz šestih raziskav. Gábriš, Kojnok, 
Vanderka in Kabát (2015) so se lotili testiranja ženske slovaške državne reprezentance. V 
raziskavi je sodelovalo 58 igralk starosti med 14 in 23 let. Njihov povprečni rezultat je znašal 
14,91 točk. Druga raziskava je ocenjevala 36 amaterskih univerzitetnih igralcev nogometa, ki 
so testiranje v povprečju opravili z oceno 15,39 točk (Alfonso-Mora,López Rodríguez, 
Rodríguez Velasco in Romero Mazuera, 2016). Schroeder, Wellmann, Stein in Braumann 
(2016) so testirali 96 amaterskih nogometašev 5. in 6. nemške lige s povprečno starostjo 23,7 
let, pogoj pa sta bila vsaj dva treninga tedensko. Povprečna ocena testiranja igralcev je bila 
13,6 točk. Raziskavo z največjim številom sodelujočih so izvedli Slone, Karas, Shani, East in 
Barfield (2016) s 1263 igralci državne nogometne lige. Povprečna ocena testne baterije 
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gibalne učinkovitosti vseh testiranih je bila 13,8 točk. Chalmers idr. (2017) so testirali 237 
uspešnih avstralskih nogometašev s povprečno starostjo 16,6 let in končno oceno 13,5 točk. 
Zadnja raziskava pa je s testno baterijo ocenjevala mlade nogometaše (U16 in U19), ki so v 
času testiranja tekmovali v državni ligi. Mlajši nogometaši so testiranje zaključili s 
povprečnim rezultatom 13,87 točk, starejši pa s 14,96 točkami (Silva, Clemente, Camões in 
Bezerra, 2017).   
Chapman, Laymon in Arnold (2014) so se v svoji študiji ukvarjali z atleti različnih disciplin. 
Pridobili so vrednosti za 27 metalcev (povprečna ocena 14,6 točk), 24 tekačev dolgoprogašev 
(povprečna ocena 15,4 točk), 21 skakalcev (povprečna ocena 15,9 točk) ter 47 šprinterjev 
oziroma tekačev čez ovire (povprečna ocena 15,5 točk). 
Testna baterija je bila izvedena tudi na 25 profesionalnih boksarjih (20 moških, 5 žensk). 
Njihova povprečna vrednost je znašala 14,84 točk (Kochański idr., 2015), kar se je določilo 
tudi za normativno vrednost tega športa. 
Za galske športe, hurling in galski nogomet, so se zanimali Fox, O’Malley in Blake (2014), ki so 
testirali 62 igralcev, od tega 41 igralcev hurlinga in 21 igralcev galskega nogometa s 
povprečno starostjo 22 let. Igralci hurlinga so se na ocenjevanju odrezali s povprečno 
vrednostjo 15,5 točk, igralci galskega nogometa pa s 15,67 točkami.  
Podatke o povprečnih ocenah testne baterije za ameriški nogomet se je pridobilo iz dveh 
raziskav. Kiesel, Butler in Plisky (2014) so testirali 238 profesionalnih ameriških nogometašev 
in dobili končno povprečno oceno 16,9 točk. Povprečno oceno 14,5 točk pa je doseglo 30 
testiranih igralcev ameriškega nogometa povprečne starosti 20 let (Bartosz, 2015).  
Normativno vrednost 15,9 točk za rokomet so dali podatki treh raziskav. V diplomskih 
nalogah sta študenta Fakultete za šport, Čuk (2015) in Harej (2013), ocenjevala gibalno 
učinkovitost rokometašic. Čuk je v raziskavo vključil 24 kadetinj, igralk ženskega 
univerzitetnega rokometnega društva Koper. Skupna povprečna ocena testiranja je bila 
13,37 točk. Harej pa je v raziskavo vključila 41 igralk rokometa v ženskem rokometnem klubu 
Mlinotest Ajdovščina. Glede na naš starostni kriterij se je v analizo vključilo le podatke 13 
kadetinj in 15 članic. Povprečna ocena kadetinj je znašala 17,77 točk, povprečna ocena članic 
pa 17,27 točk. Tretja raziskava je ocenjevala učinkovitost rokometašev 1. in 2. poljske 
rokometne lige. Testiranih je bilo 30 igralcev povprečne starosti 23 let. Razlika rezultatov 
testiranja med igralci 1. lige (povprečna ocena 15,5 točk) in 2. lige (povprečna ocena 15,4 
točk) je bila neznatna (Słodownik, Ogonowska-Słodownik, Morgulec-Adamowicz in 
Targosiński, 2014).  
Šimenko (2012) je opravil analizo gibalne učinkovitosti slovenskih judoistov z 12 
kategoriziranimi športniki (10 moških in 2 ženski). Povprečna starost merjencev je bila 22,92 
let. Končna povprečna ocena testiranja gibalne učinkovitosti je bila 16,94 točk. 
Visoko končno povprečno vrednost 17,6 točk je doseglo 60 plesalcev in plesalk hip-hopa 
dveh plesnih skupin iz Ljubljane in okolice. Merjenci so bili stari med 15 in 27 let (Prus, 2015). 
Izmed vseh pridobljenih raziskav je najvišjo končno povprečno vrednost 17,75 točk dosegla 
skupina 32 tekmovalcev aikida povprečne starosti 25,5 let (Boguszewski, Suchcicka, Grzegorz 
Adamczyk in Białoszewski, 2013). 
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Ob primerjavi povprečnih vrednosti skupinskih (hokej na ledu, nogomet, hurling, rokomet) in 
individualnih športov (taekwondo, atletika, boks, judo, aikido) je vidno, da so višje rezultate 
dosegali športniki, ki izhajajo iz individualnih športov.  
 
2.2. PREGLED STROKOVNIH IN ZNANSTVENIH OBJAV O NAJSLABŠE 
TOČKOVANIH TESTIH TESTNE BATERIJE GIBALNE UČINKOVITOSTI 
 
S pomočjo 17 raziskav, narejenih na športni populaciji, se je zbralo vrednosti posameznih 
testov testne baterije gibalne učinkovitosti. 
Ugotovljeno je bilo, da se športniki najbolje odrežejo pri testu zaročenje, dvig iztegnjene 
noge v leži hrbtno ter izpadni korak. Dobljena povprečna ocena za test dvig iztegnjene noge v 
leži hrbtno znaša 2,305 (±0,407). Podobno vrednost, 2,304 (±0,421), je dalo tudi povprečje 
ocen testa zaročenje. Oceni nakazujeta na prisotnost osnovne gibljivosti in stabilnosti pri 
športnikih. Zgoraj omenjenima testoma sledi test izpadni korak s povprečno oceno 
2,289(±0,283), kar kaže na solidno gibljivost in stabilnost v predelu od kolčnega do skočnega 
sklepa ter zadostno raztegljivost v večsklepnih mišicah.  
Nekoliko slabše rezultate športniki dosegajo pri testu skleca s povprečno oceno 2,137 
(±0,553), kar nakazuje na nekoliko slabšo refleksno stabilizacijo trupa med gibanjem, 
izvedenim z zgornjim delom telesa v zaprti kinetični verigi, ter na zmanjšano moč zgornjega 
dela telesa. 
Z oceno 2,127 (±0,306) pri globokem počepu in 2,059 (±0,346) pri prestopu ovire se lahko 
razbere, da imajo športniki zmanjšano funkcionalno gibljivost in stabilnost v kolčnem, 
kolenskem in skočnem sklepu. 
Z najslabšo povprečno oceno 1,995 je med športniki zastopan test dvig roke in noge iz opore 
klečno. Podatek nakazuje na zmanjšano stabilnost trupa v bočni in prečni ravnini med 














Preglednica 2  

























2,5 1,92 2,53 1,83 2,83 3,00 2,33 
Test-Retest and 
Interrater Reliability 
of the Functional 
Movement Screen 
(Schultz idr., 2013) 








2,31 2,69 2,62 2,54 2,69 2,23 2,69 
2,27 2,27 2,47 2,93 2,87 2,13 2,33 
Functional 
movement screen 
test: A reliable 
screening test for 
young elite ice 
hockey players 
( Parenteau-G  idr., 
2014) 
1,82 2,46 2,04 1,71 1,43 1,21 1,96 
The functional 
efficiency and 
incidence of injuries 








screening score and 
history of injury 
(Letafatkar, 2014) 
*Moški/ženske 
2,25 2,04 2,18 2,18 2,01 2,32 2,49 





and potential risk of 
injuries in 1st and 
2nd division Polish 
handball players 
(Słodownik, 2014) 
2,2 2,13 2,27 2,07 2,13 2,53 2,13 
2,3 1,93 2,47 2 2,3 2,47 2,07 
FMS normative 
values and validity in 
high school athletes: 
can the fms be used 
as a predictor of 
injury? 









1,79 1,82 2,21 2,23 1,97 1,41 1,56 
The Functional 
Movement Screen 
for Injury Prediction 




1,8 1,9 2,2 2,0 1,8 1,9 2,0 




ocenjene z metodo 
fms (Čuk, 2015) 




plesalk in plesalcev 
hip-hopa (Prus, 
2015) *moški/ženske 
2,94 2,44 2,94 2,88 3,0 2,5 2,0 
2,45 2,48 2,48 2,91 2,77 2,2 1,91 
Ocena funkcjonalna 
osób trenują cych 
boks z  
wykorzystaniem 
testu Functional 
Movement  Screen 
 (Kochański idr., 
2015) 




futbol amerykański z 



















athletes from Brazil 
(Boscolo Del  
Vecchio idr., 2016) 
1,64 
 
1,79 1,79 1,76 2,2 2,16 1,58 
FMS Scores and 
Physical 
Performance among 
Youth Elite Soccer 
Players (Silva idr., 
2016)  
*U16/U19 
2,13 1,64 2,09 2,11 2,53 2,04 1,87 
2,08 1,84 2,34 2,36 2,6 2,2 1,96 
Predicting 
Musculoskeletal 
Injury in National 
Collegiate Athletic 
Association Division 




FMS Scores (Mokha, 
2016) 
1,89 2,21 1,85 2,87 2,82 2,16 2,18 
Normative data for 
the functional 
movement screen in 
healthy taekwondo 
athletes (Razi, 2016) 
*moški/ženske 
2,0 2,0 2,1 1,7 1,8 2,3 1,5 
1,7 1,7 2,3 2,3 2,5 1,4 1,7 
Povprečna ocena 
testov 
2,127 2,059 2,286 2,305 2,304 2,137 1,995 
Standardni odklon 0,306 0,346 0,283 0,407 0,421 0,553 0,314 
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2.3. TEST DVIG ROKE IN NOGE IZ OPORE KLEČNO – NAJSLABŠE TOČKOVANI 
TEST TESTNE BATERIJE GIBALNE UČINKOVITOSTI 
 
Test dvig roke in noge iz opore klečno predstavlja eno izmed prvih učinkovitih oblik 
lokomocije za večino ljudi, kot sta vzorca lazenje in plazenje, vidna predvsem v zgodnjem 
razvoju otrok. Ti vzorci predstavljajo enaka recipročna gibanja rok in nog, kot so uporabljena 
pri plezanju, hoji in teku.  
S testom se ocenjuje refleksno stabilizacijo trupa, stabilizacijo ramen in kolka, moč zgornjih 
okončin in iztegovalk kolka ter delno tudi gibljivost v ramenih, hrbtenici, kolku in kolenih. Je 
test motorične kontrole, ki zahteva znanje telesa, da reši nalogo prenosa teže in potrebne 
koordinacije za učinkovito izvedbo giba. 
 
OCENA TESTNE NALOGE 
Ocena 3 
Hkraten dvig iste roke in noge do vodoravne linije s trupom, kjer sta okončini ter hrbtenica 





Slika 2. Meritev testne naloge za oceno 3 (osebni arhiv). 










Hkraten dvig nasprotne roke in noge do vodoravne linije s trupom, kjer sta okončini ter 
hrbtenica vzporedni s podlago. Sledi dotik komolca in kolena nad linijo deske, brez opaznega 
nihanja v predelu hrbtenice in brez izgube ravnotežja.  
 
  
Slika 3. Meritev testne naloge za oceno 2 (osebni arhiv). 
Slika 3 prikazuje izvedbo testne naloge dvig roke in noge iz opore klečno za oceno 2. 
 
Ocena 1 
Neuspešen poskus dviga nasprotnih okončin (nezmožnost dviga nasprotne roke in noge do 
vodoravne linije s trupom, izguba ravnotežja, nezmožnost dotika nasprotnega komolca in 
kolena nad oviro, ...).  
 
  
Slika 4. Meritev testne naloge za oceno 1 (osebni arhiv). 
 




2.3.1. KOREKCIJSKE VAJE  
 
Človeški mišično-vezivno-skeletni sistem mora združevati stabilnost enih in gibljivost drugih 
sklepov. Slaba stabilnost ali gibljivost v enem sklepu se samodejno nadoknadi s povečano 
stabilnostjo ali gibljivostjo sosednjega sklepa. Posledica tega je disfunkcionalen vzorec giba, 
ki je manj učinkovit, zaradi česar se povečuje možnost nastanka poškodb in bolečinskih 
sindromov (Šarabon, 2015). 
Funkcionalno stabilnost se lahko poenostavljeno in s praktičnega vidika opredeli kot 
sposobnost nadzora položaja in gibanja hrbtenice znotraj fizioloških obremenitev in meja 
gibljivosti. K stabilnosti trupa se prišteva tudi stabilnost ledveno-medeničnega kompleksa. Za 
zagotavljanje funkcionalne stabilnosti trupa je ključnega pomena vadba živčno-mišičnega 
nadzora, pomembno vlogo imata tudi vzdržljivost mišic ledveno-medeničnega predela in 
gibljivost kolčno-medeničnega kompleksa ter prsne hrbtenice z ramenskim obročem (Voglar 
in Šarabon, 2015). 
 
Kompenzacije v testu dvig roke in noge iz opore klečno so redkeje posledica slabše gibljivosti.  
V primeru da je le-ta glavni problem, se mora nekaj pozornosti sprva nameniti odpravljanju 
zmanjšane gibljivosti v zaznanem kritičnem predelu (ramenski sklep, hrbtenica, kolčni in 
kolenski sklep). Te se lahko naslovi z vadbeno enoto, namenjeno izključno statičnemu 
raztezanju ključnih mišic,  ali pa se jih umesti v ogrevalni del skupaj z dinamičnimi razteznimi 
vajami.  
 
Pred vadbo gibljivosti in moči se je potrebno primerno ogreti. Ustrezno ogrevanje je 
sestavljeno iz gibanj, kjer so vključene večje mišične skupine. Ogrevanje povzroči dvig telesne 
temperature, kar zmanjša viskoznost mišic in vezivnih tkiv, posledično pa se poveča obseg 
giba. Vanj se lahko vključijo tudi tehnike samomasaže (masažni valj, žogice, ...).  
Nabor krepilnih gimanastičnih vaj je le ena od možnih korekcijskih strategij za izboljšanje 
ocene testa dvig roke in noge iz opore klečno. Razdeljene so na manj zahtevne, srednje 
zahtevne in zahtevne krepilne gimnastične vaje. Vaje prehajajo od stabilnostno manj 
zahtevnih položajev v bolj zahtevne, s čimer se povečajo zahteve po živčno-mišičnem 
nadzoru in usklajeni mišični aktivaciji. Obremenitev se stopnjuje tudi z asimetričnimi 
obremenitvami (stranske opore, mešane opore na rokah in nogah, enonožni položaji).  
Pozornost naj bo usmerjena tudi na asimetrično težavnost izvajanja vaj med levo in desno 
stranjo.  
 
Statične krepilne gimnastične vaje se izvaja od 15-30 sekund, dinamične vaje pa se izvajajo z 
8-15 ponovitvami. Naredijo se 2-3 serije s krajšim odmorom (30 s) med posameznimi 
serijami. Vaje se lahko izvajajo tudi v obliki obhodne vadbe. Glede na zmožnosti vadečega se 
prilagodi število ponovitev in serij, čas trajanja izvedbe vaje ter dolžina odmora. Vaje se 
lahko izvaja kot del vadbene enote (v ogrevanju oziroma na začetku treninga) ali pa kot 






Manj zahtevne krepilne gimnastične vaje  
Preglednica 3 
Vaja dvig bokov iz hrbtne leže skrčno 
Naziv vaje Dvig bokov iz hrbtne leže skrčno 
 
  
Začetni položaj Leža hrbtno skrčno; odročenje dol. 
Izvedba Dvig bokov do poravnave linije medenice s hrbtenico s 
poudarkom na aktivaciji stabilizatorjev trupa in medenice. Sledi 
spust nazaj v začetni položaj. 
 
Preglednica 1 
Vaja izmenično spuščanje iztegnjenih  nog na eno in drugo stran 
Naziv vaje Izmenično spuščanje iztegnjenih nog na eno in drugo stran  
  
Začetni položaj Leža hrbtno prednožno; odročenje dol. 
Izvedba Izmenično spuščanje iztegnjenih nog v stran z dvigi nazaj v 







Vaja vztrajanje v opori bočno na spodnji podlahti in kolenu skrčene noge z odročenjem 
Naziv vaje Vztrajanje v opori bočno na spodnji podlahti in kolenu skrčene 
noge z odročenjem 
 
Začetni položaj Opora bočno na spodnji podlahti in kolenu skrčene noge; 
odročenje. 
Izvedba Zadrževanje začetnega položaja (nato menjava strani). 
 
Preglednica 3 
Vaja izmenično pritegovanje kolena h komolcu v opori ležno spredaj 
Naziv vaje Izmenično pritegovanje kolena h komolcu v opori ležno spredaj 
  
Začetni položaj Opora ležno spredaj. 
Izvedba Izmeničen priteg kolena h komolcu iz opore ležno spredaj. Čvrst 
in poravnan trup skozi celotno izvedbo vaje, kolena se priteguje 






Vaja izmenični dvigi nasprotne roke in noge v opori klečno spredaj 
Naziv vaje Izmenični dvigi nasprotne roke in noge v opori klečno spredaj 
  
Začetni položaj Opora klečno spredaj. 
Izvedba Izmeničen izteg kolka in upogib ramen v opori klečno spredaj. 
 
Srednje zahtevne krepilne gimnastične vaje 
Preglednica 5 
Vaja vztrajanje v opori na lopaticah na eni nogi 
Naziv vaje Vztrajanje v opori na lopaticah na eni nogi 
  
Začetni položaj Leža hrbtno skrčno z eno nogo; odročenje dol. 
Izvedba Dvig bokov iz začetnega položaja in vztrajanje v opori na 
lopaticah na eni nogi, druga noga je iztegnjena in dvignjena od 






Vaja izmenično spuščanje nasprotne roke in noge v leži hrbtno 
Naziv vaje Izmenično spuščanje nasprotne roke in noge v leži hrbtno 
  
Začetni položaj Leža hrbtno prednožno skrčno; predročenje. 
Izvedba Izmeničen spust nasprotne roke in noge iz začetnega položaja 
proti tlom s sočasnim iztegom noge, ki se spušča. Sledi  vračanje 
v začetni položaj. Poudarek je na ohranjanju nevtralnega 
položaja hrbtenice.  
 
Preglednica 7 
Vaja vztrajanje v opori bočno na spodnji podlahti z odročenjem 
Naziv vaje Vztrajanje v opori bočno na spodnji podlahti z odročenjem 
 
Začetni položaj Opora bočno na spodnji podlahti; odročenje.  







Vaja dotik nasprotne dlani in stopala v opori ležno spredaj 
Naziv vaje Dotik nasprotne dlani in stopala v opori ležno spredaj  
  
Začetni položaj Opora ležno spredaj. 
Izvedba Primik nasprotne dlani in stopala iz opore ležno spredaj. Dlan in 
stopalo sta na drsnikih (nato menjava položaja rok in nog). 
 
Preglednica 9 
Vaja zaporedni dvigi rok in nog v opori čepno spredaj 
Naziv vaje Zaporedni dvigi rok in nog  v opori čepno spredaj 
  
Začetni položaj Opora čepno spredaj. 
Izvedba Iz začetnega položaja se v zaporedju izteguje kolk ene in druge 
strani, sledi upogib ramen ene in druge strani iz opore čepno 







Zahtevne krepilne gimnastične vaje 
Preglednica 10 
Vaja dvigi trupa v enonožni stoji z žogo 
Naziv vaje Dvigi trupa v enonožni stoji z žogo (mehka žoga ali težka žoga; 




Začetni položaj Stoja prednožno skrčno; priročenje z žogo. 
Izvedba Iz začetnega položaja sledi spust v položaj razovke; telo je 
predklonjeno v vodoravnem položaju, rahel upogib v kolenskem 
in skočnem sklepu stojne noge, zadnja noga je stegnjena in v 















Vaja lazenje v opori čepno spredaj 
Naziv vaje Lazenje v opori čepno spredaj  
   
Začetni položaj Opora čepno spredaj. 




Vaja dotik komolca in kolena v opori bočno na spodnji podlahti 
Naziv vaje Dotik komolca in kolena v opori bočno na spodnji podlahti  
  
Začetni položaj Opora bočno na spodnji podlahti; vzročenje in odnoženje. 
Izvedba Primik komolca in kolena v čelni ravnini ter vračanje v začetni 











Vaja plazenje naprej v opori ležno spredaj s sklekom in izmeničnim dotikom kolena ter 
komolca 
Naziv vaje Plazenje naprej v opori ležno spredaj s 






Začetni položaj Opora ležno spredaj. 
Izvedba Iz opore ležno spredaj sledi pomik naprej s 
sporo v sklek in primikom kolena h komolcu 
iste strani ter seganjem z nasprotno roko 
naprej. Gib izvajamo izmenično z eno in drugo 









Vaja dvigi nasprotne roke in noge v opori ležno spredaj 
Naziv vaje Dvigi nasprotne roke in noge v opori ležno spredaj  
 
Začetni položaj Opora ležno spredaj 
Izvedba Diagonalni izteg kolka in upogib ramen v opori ležno spredaj 


















V diplomski nalogi so se po pregledu domače in tuje literature iz zbranih 25 raziskav 
postavile normativne vrednosti za 16 različnih športov, in sicer z najnižjo vrednostjo 13,1 
točk (taekwondo) in najvišjo 17,8 točk (aikido). Iz vseh postavljenih normativnih vrednosti se 
lahko razberejo višje vrednosti za individualne športe v primerjavi s skupinskimi športi. 
Normativne vrednosti naj bi bile uporabne predvsem kot pomoč športnim delavcem in 
športnikom pri primerjavi razultatov testne baterije gibalne učinkovitosti z ostalimi v njihovi 
športni panogi. Da bi bile vrednosti še bolj verodostojne, bi bilo potrebno pridobiti še več 
informacij za posamezne športe, saj se je za večino pridobilo le po eno raziskavo. Ravno tako 
bi bilo smiselno normativne vrednosti pridobiti še za ostale športe. 
Podatke o povprečnih ocenah posameznih testov testne baterije se je pridobilo iz 17 
raziskav, kjer so se ocene gibale med 2,00 in 2,3. Test zaročenje in dvig iztegnjene noge v leži 
hrbtno, kjer je potrebna le osnovna gibljivost in stabilnost, športniki opravljaljajo z najboljšo 
oceno. Najnižjo oceno pa športniki dosegajo pri testu dvig rok in nog iz opore klečno, kljub 
temu da test predstavlja eno izmed prvih oblik lokomocije. Podatek nakazuje na primankljaj 
stabilizacije in moči v eni izmed najbolj naravnih oblik gibanja tudi pri športnikih, ki so sicer 
vsakodnevno vpeti v najrazličnejša kompleksnejša gibanja. 
Pripravljene korekcijske vaje imajo cilj izboljšati stabilizacijo trupa, ramen in kolka ter 
povečati moč zgornjih okončin in iztegovalk kolka. Krepilne gimnastične vaje prehajajo od 
stabilnostno manj zahtevnih položajev v bolj zahtevne ter od statičnih v dinamične. 
Navedena količina in intenzivnost izvajanja krepilnih gimanstičnih vaj so le priporočilo, ki pa 
ga je potrebno prilagoditi zmogljivosti posameznika. Izbrane vaje niso univerzalne in 
predstavljajo le eno izmed možnih korekcijskih strategij za izboljšanje pomankljivosti pri 
testu dvig roke in noge iz opore klečno.   
S testno baterijo gibalne učinkovitosti se lahko pridobi vpogled v kakovost osnovnih gibalnih 
vzorcev športnikov. Končne ocene posameznih testov in skupna končna ocena testne 
baterije dajo pomembne informacije o gibalni učinkovitosti in možni uporabi 
kompenzacijskih gibanj med samo športno aktivnostjo. Rezultati so lahko vodilo trenerjem in 
športnikom pri prilagajanju trenažnega procesa in sestavljanju preventivnih programov glede 














Alfonso-Mora, M.L., López Rodríguez, L.M. , Rodríguez Velasco, C.F. in Romero Mazuera, J.A. 
(september 2016). Reproducibilidad del test Functional Movement Screen en futbolistas 
aficionados. Revista Andaluza de Medicina del Deporte. 
Bardenett, S.M., Micca, J.J., DeNoyelles, J.T., Miller, S.D., Jenk, D.T. in Brooks, G.S.  
(junij,  2015). FMS normative values and validity in high school athletes: can the fms be used 
as a predictor of injury? The International Journal of Sports Physical Therapy , 10(3), 303-308. 
 
Bartosz, K., Falkowska, E., Kałużna A., Kałużny, K., Wołowiec Ł., Hagner-Derengowska, M. in 
Zukow, W. (oktober 2015). Ocena funkcjonalna zawodników uprawiających futbol 
amerykański z wykorzystaniem testu Functional Movement Screen. Journal of Education, 
Health and Sport, 5(10), 170-179. 
Boguszewski,D., Suchcicka,B., Grzegorz Adamczyk, J.G. in Białoszewski, D. (2013). The 
functional efficiency and incidence of injuries in men practicing aikido.  Journal of combat 
sports and martial arts, 4(1), 67-73. 
 
Boscolo Del Vecchio, F.,  Foster, D. in Arruda, A. (januar, 2016). Functional Movement 
Screening performance of Brazilian jiu-jitsu athletes from Brazil. The Journal of Strength and 
Conditionin, 30(8), 2341-2347. 
 
Chalmers, S., Fuller, J.T.,  Debenedictis, T.A., Townsley, S., Lynagh, M.,Gleeson, C.,  Zacharia, 
A., Thomson,S. in Magarey, M. (januar 2017). Asymmetry during preseason Functional 
Movement Screen testing is associated with injury during a junior Australian football season. 
Journal of Science and Medicine in Sport. 
 
Chapman, R.F., Laymon, A.S. in Arnold, T. (2014). Functional movement spores and 
longitudinal performance outcomes in elite track and field athletes. 
International journal of sports physiology and performance, 9(1) , 203-11.  
 
Chorba, R.S., Chorba, D.J., Bouillon, L.E., Overmyer, C.A. in Landis, J.A. (2010). 
Use of a functional movement screening tool to determine injury risk in female 
collegiate athletes. North american journal of sports physical therapy, 5(2), 47-54.  
 
Cook, G. (2003). Athletic Body in Balance. Champaign: Human Kinetics. 
Cook, G., Burton, L., Kiesel, K., Rose, G. in Bryant, M.F. (2010). Movement. Santa 
Cruz, Kalifornija: On Target Publications. 
Čuk, I. (2015). Vpliv vadbe na izboljšanje gibalne učinkovitosti rokometašic ocenjene z 
metodo FMS (Diplomsko delo). Fakulteta za šport, Ljubljana. 
Dossa, K., Cashman, G., Howitt, S., West, B. in Murray, N. (2014). Can injury in major junior 
hockey players be predicted by a pre-season functional movement screen. Journal of the 




Fox, D., O’Malley, E. in Blake, C. (februar 2014). Normative data for the Functional 
Movement Screen in male Gaelic field sports. Physical therapy in Sport, 15, 194-199. 
Gábriš, C., Kojnok, M., Vanderka, M. in Kabát, M. (2015). Changes in functional movement 
screen scores of slovak women´s national football teams. Acta Facultatis Educationis 
Physicae Universitatis Comenianae, 55 (1), 20-28. 
 
Harej, M. (2013). Analiza gibalne učinkovitosti rokometašic različnih starostnih kategorij 
(Diplomsko delo). Fakulteta za šport, Ljubljana. 
Kiesel, K. B., Butler, R. J. in Plisky, P. J. (2014). Prediction of injury by limited and 
asymmetrical fundamental movement patterns in american football players. Journal of Sport 
Rehabilitation, 23, 88-94 
 
Kiesel, K., Plisky, P.J. in Voight, M.L. (2007). Can serious injury in professional 
football be predicted by a preseason funstional movement screen? North 
american journal of sports physical therapy, 2(3), 147-158. 
 
Kochański,B., Kałużna, A., Kałużny, K., Wołowiec,L., Leoniuk, J., Hagner-Derengowska, M., 
Zukow,W. in Hagner, W. (oktober 2015). Ocena funkcjonalna osób trenują cych boks z  
wykorzystaniem testu Functional Movement  Screen . Journal of Education, Health and 
Sport, 5(10), 19-28. 
 
Letafatkar, A., Hadadnezhad,M., Shojaedin, S. in Mohamadi, E. (februar 2014) . Relationship 
between functional movement screening score and history of injury . The International 
Journal of Sports Physical Therapy 9(1) , 21-27. 
 
Loudon, J.K., Parkerson-Mitchell, A.J., Hildebrand, L.D. in Teague, C. (2014). 
Functional movement screen scores in a group of running athletes. Journal of 
strength and conditioning research, April 2014, Volume 28, Issue 4, 909-913. 
 
Mokha, M., Sprague, P.A. in Gatens, D.R. (april 2016). Predicting Musculoskeletal Injury in 
National Collegiate Athletic Association Division II Athletes From Asymmetries and 
Individual-Test Versus Composite FMS Scores. Journal of Athletic Training, 51(4), 276–282. 
 
Parenteau-G, E., Gaudreault N., Chambers, S., Boisvert, C., Grenier, A., Gagné G. in Balg, F. 
(avgust 2014). Functional movement screen test: A reliable screening test for young elite ice 
hockey players. Physical Therapy in Sport, 15(3), 169-175. 
 
Pori, M. (12.7.2016). Testna naloga: Telovadba v opori in lazenju. Polet. Pridobljeno iz 
http://www.polet.si/telovadnica/testna-naloga-telovadba-v-opori-lazenju. 
 
Prus, D. (2015). Telesne značilnosti in gibalne sposobnosti plesalk in plesalcev hip-hopa 
(Diplomsko delo). Fakulteta za šport, Ljubljana. 
 
Razi, M. (2016). Normative data for the functional movement screen in healthy taekwondo. 




Schroeder, J., Wellmann, K., Stein D. In Braumann, KM. (februar 2016). The functional 
movement screen for injury prediction in male amateur football. Deutsche zeitschrift für 
sportmedizin, 67, 39-43. 
 
Shultz, R., Anderson, S.C., Matheson, G.O., Marcello, B. in Besier, T. (junij 2013). Test-Retest 
and Interrater Reliability of the Functional Movement Screen. Journal of Athletic Training , 
48(3), 331–336. 
 
Silva, B., Clemente, F.M., Camões, M. in Bezerra P. (21.2.2017). Functional Movement Screen 
Scores and Physical Performance among Youth Elite Soccer Players. Sports, 5(1), 16. 
 
Słodownik R., Ogonowska-Słodownik, A., Morgulec-Adamowicz, N., Targosiński, P. (2014). 
Fundamental movement patterns and potential risk of injuries in 1st and 2nd division Polish 
handball players.  Trends in sport sciences, 3(21), 145-151. 
 
Slone, H.S., Karas, S.G., Shani, R.H., East, M. in Barfield, W.R. (april 2016). Functional 
Movement Screen and Prior Injury in National Football League Combine Athletes. The 
Orthopaedic Journal of Sports Medicine, 4(3). 
 
Šarabon, N. (2015). Poletova uporabna znanost: Gib, učinkovit in varen. Polet. Pridobljeno iz 
http://www.polet.si/gladiator/poletova-uporabna-znanost-gib-ucinkovit-varen. 
 
Šimenko, J. (2012). Analiza gibalne učinkovitosti judoistov. Šport, 60(3/4), 85-89. 
 
Tomažin, K. in Čoh, M. (2005). Osnove gibljivosti. Ljubljana: Fakulteta za šport. 
 














Lektorirala: Anja Robavs 
